Sonografhic diagnosis of fetal hidrops intrauterine -case report

Resumo
Diagnóstico ultrassonográfico de hidropisia fetal intrauterino -relato de caso Summary
The Hydrops fetalis is a disease characterized by abnormal accumulation of extravascular fluid in the tissues or body cavities. In human medicine the diagnosis is usually performed during the prenatal ultrasound examination. This study aims to report the intrauterine diagnosis of fetal hydrops in a fetus of a Poodle dog. In a late prenatal ultrasound the presence of pleural and peritoneal effusion were detected. The ultrasound findings were confirmed in the post-mortem examinations.
C L í n I C A D E P E q u E n O S A n I M A I S 
�
Introdução
A hidropisia é uma enfermidade caracterizada pelo acúmulo anormal de líquido seroso em tecidos e ou cavidades do corpo e pode ser dividida em três tipos: hidropisia dos envoltórios fetais (hidroalantóide/ hidroâminio), do feto e, ou da placenta (comum em ruminantes). Essas três possibilidades podem ocorrer separada ou isoladamente mesmo não havendo relação entre elas (TONIOLLO; VICENTE, 2003). A hidropsia fetal, da qual esse trabalho relata, pode ser classificada em outros três tipos: efusão peritoneal, denominada ascite; anasarca ou Síndrome do filhote Morsa, que é o edema generalizado do tecido subcutâneo e hidrocefalia, que é um acúmulo de líquido no sistema ventricular ou entre o encéfalo; e a duramater comumente encontrado em suínos, bezerros e mais raramente em cães (TONIOLLO e VICENTE, 2003; LONG, 2001).
A hidropisia do tipo anasarca, em animais, é descrita como sendo causada por genes autossômicos recessivos e anomalias hipofisárias que resultam em edema generalizado do subcutâneo (TONIOLLO e VICENTE, 2003), excesso de líquido nas cavidades peritoneal e pleural, dilatação dos anéis umbilical e inguinal, bem como hidrocele e edema das membranas fetais (hidroalantóide) (LONG, 2001 ). Essas alterações em conjunto, foram relatadas em Na medicina humana, apesar dos avanços diagnósticos e terapêuticos, a hidropsia fetal ainda é uma enfermidade com altas taxas de letalidade, a maioria das crianças são natimortas ou morrem nas primeiras horas de vida (SILVA et al., 2005) . Um estudo em humanos relata a realização da paracentese guiada pelo ultrassom do líquido ascítico, para fins propedêuticos e terapêuticos, devido à excessiva compressão torácica causada pelo líquido peritoneal (BOTELHO et al., 2006) . Já na medicina veterinária apesar da gestação geralmente chegar a termo, esse quadro é praticamente incompatível com a vida (LONG, 2001; ENGLAND 1998). Assim como na medicina humana há relatos de tratamento dessa enfermidade logo após a cesariana, tratamento esse baseado na aplicação de diuréticos e reposição de potássio (HOSKINGS, 2006) .
HOPPER (2004), diagnosticou e acompanhou todo o período gestacional de fetos caninos com hidropisia, em alguns casos houve resolução espontânea do quadro, porém, nos casos de gestação que vieram a termo, os fetos eram natimortos ou vinham a óbito horas após o nascimento, mesmo com a terapia instituída.
Descrição do caso
Uma fêmea da espécie canina da raça Poodle de 18 meses de idade, com 40 (quarenta) dias de gestação foi atendida no Hospital Veterinário "Vicente Borelli" (HO-VET), do Centro Universitário da Fundação de Ensino Octávio Bastos, para realização de um exame ultrassonográfico pré-natal, no intuito de avaliar o desenvolvimento e a viabilidade fetal. Ao ser realizado o exame ultrassonográfico foi detectada a presença de quatro fetos; sendo que um deles apresentava bradicardia (164 batimentos por minuto), tamanho diferenciado (maior em relação aos demais), presença de efusão pleural e um bovino da raça Ayrshire (ARTHUR, 1979). As efusões pleural e pericárdica são citadas como alterações presentes em fetos humanos com hidropisia (SILVA et al. 2005) .
A hidropisia do tipo efusão peritoneal normalmente está associada a um processo infeccioso (Brucella abortus) e a defeitos de desenvolvimento, tal como a acondroplasia (nanismo) e eventualmente pode ocorrer como causa primária (TONIOLLO e VI-CENTE, 2003). Porém, a anasarca é causada por anomalias genéticas (genes autossômicos recessivos) e/ou disfunção hipófise-adrenal (TONIOLLO e VICENTE Na população humana em geral, a ocorrência de hidropisia fetal é relativamente baixa, da ordem de 1/3.000 nascidos vivos, no entanto em grandes centros de referência em atendimento às gestantes de alto risco, a incidência é maior (SILVA et al., 2005) . Na medicina veterinária a hidropisia fetal do tipo anasarca é descrita como de ocorrência rara, exceto na espé-cie bovina das raças Ayrshire O exame ultrassonográfico é o procedimento de escolha para o diagnóstico confiável de hidropisia fetal em humanos. Em mais de 91% dos casos a ultrassonografia obstétrica foi capaz de detectar pelo menos uma alteração compatível com o quadro (SILVA et peritoneal caracterizando uma anomalia fetal (Figura 1) . Os outros fetos identificados apresentavam batimentos cardíacos (média 200 batimentos por minuto) e desenvolvimento dentro dos padrões de normalidade.
Devido a incompatibilidade do tamanho do animal foi efetuada a indicação de que o proprietário retornasse para realização da cesariana em 15 (quinze) dias. Na noite anterior a data marcada o animal havia entrado em trabalho de parto parindo dois filhotes, cessando então os sinais de parto e as contrações. Foi então encaminhado para a cesariana onde diagnosticou-se distocia causada pelo feto hidrópico que apresentava peso de 248 gramas (Figura 2) sendo que os demais pesaram em torno de 160 a 170 gramas. (Figura 3) O filhote hidrópico veio a óbito nos primeiros minutos após o nascimento, sendo diagnosticado como hidropisia do tipo anasarca. Ao exame necroscópico o animal apresentou, além do edema generalizado, efusão peritoneal (ascite), efusão pleural, hidrocefalia (Figura 4A e B), congestão hepática e esplênica, C l í n i C a d e P e q u e n o s a n i m a i s pulmões colabados, caracterizando uma falha no desenvolvimento fetal.
Apesar das diversas etiologias possíveis, neste caso acredita-se que a causa provável da hidropisia seja o cruzamento consanguíneo ocorrido nesta gestação.
Discussão e conclusão
Assim como descrito por ARTHUR, 1979; NOAKES, 2001; SORRIBAS, 2009, o feto hidró-pico causou a distocia sendo necessária a realização da cesariana. Após o procedimento, foi possível a confirmação das alterações visualizadas ultrassonográficamente, edema generalizado de tecidos e membranas fetais.
Ao exame necroscópico foi observado hidrocefalia, congestão hepática e esplênica, alterações essas que não foram detectadas por meio do exame ultrassonográfico, mas concordam com autores que relatam a associação da anasarca com deficiência de desenvolvimento do feto afetado (TONIOLLO e VICENTE, 2003).
Assim como efetuado por Allen (1989) e Hopper (2004) , no presente trabalho foi possível a demonstração da deficiência para o diagnostico da congestão dos órgãos fetais e hidrocefalia, mas não das cavidades torácica e abdominal. Os maiores problemas encontrados para avaliação dos órgãos fetais foram o grande número de fetos em uma fêmea pequena, limitação do aparelho utilizado e a agitação do animal.
Apesar da hidrocefalia não ter sido diagnosticada por ultrassom, esse estudo mostra, assim como outros (SORRIBAS, 2009; ALLEN, 1995; ALLEN et al., 1989; ZEO et al., 2006) , que o exame ultrassonográfico é de suma importância para a avaliação pré-natal de rotina, pois possibilita que o médico veterinário acompanhe o desenvolvimento fetal e detecte precocemente anomalias fetais como a hidropisia. Pois, na atualidade, sem esse recurso, as anormalidades fetais só são diagnosticadas, mais comumente, após o parto.
